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STELLINGEN 
behorende bij het proefschrift Clinical and therapeutic implications of 
remodeling in atrial fibrillation door Marcelle D. Smit 
1 Ontsteking lijkt een belangrijke rol te spelen bij het vroeg recidiveren van boezemfi­
brilleren na een rhythm control behandeling, terwijl progressie van persisterend 
naar permanent boezemfibrilleren vooral geassocieerd lijkt te zijn met fibrose. (Dit 
proefschrift) 
'2 Een rnilde behandeling van boezemfibrilleren die de hartslag terugbrengt naar onder 
de 110 slagen per minuut leidt niet tot meer vergroting van boezems en kamers dan een 
intensieve behandeling die de hartslag terugbrengt naar onder de 80 slagen per minuut. 
(Dit proefschrift) 
3 Bij vrouwen zit er meer rek in dan bij mannen. (Dit proefschrift) 
4 Boezemfibrilleren hoeft de effectiviteit van cardiale resynchronizatietherapie niet 
nadelig te bei:nvloeden. (Dit proefschrift) 
c;. Patienten met boezemfibrilleren die daarna hartfalen ontwikkelen zijn beter af dan 
patienten met hartfalen die daarna boezemfibrilleren ontwikkelen. (Dit proefschrift) 
t Upstream therapy heeft een goede kans van slagen ten aanzien van de verbetering van 
rhythm control bij patienten met een korte voorgeschiedenis van boezemfibrilleren 
omdat bij hen de remodelingsprocessen minder vergevorderd zijn. (Dit proefschrift) 
7 Het goed in kaart brengen van de mate van atriale remodeling zal de behandeling van 
boezemfibrilleren kunnen helpen optimaliseren. 
8 Promoveren lijkt veel op een huis verbouwen, waarbij doorzettingsvermogen, creativi­
teit en het op het juiste moment durven inschakelen van de juiste expertise belangrijke 
ingredienten zijn voor het bereiken van een mooi resultaat. 
C If you do something wrong, don't make it perfect, because then it becomes perfectly 
wrong. (Michael Braungart) 
10 Vliegen valt niet mee. ( ... ) Als je bent geland, moet je altijd even wachten tot je ziel je 
weer heeft ingehaald. (Tracey Emin) Ccntrale 
Mcdische 
11 A good wanderer leaves no footprints. (Lao Tse) Bibliotheek 
Groningen 
12 Happiness is only real when shared. (Christopher McCandless) 
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